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Resumo
O objetivo do estudo foi identificar situações nas quais existiam riscos de alimentos
preparados e comercializados em vias públicas (cachorro-quente) estarem ou se tornarem
contaminados (pontos críticos) e estabelecer um método de controle para prevenir o
perigo de contaminação de alimentos (pontos críticos de controle). Os dados foram
coletados em 20 pontos de venda, na região de Cerqueira César, por meio de entrevistas,
preenchimento de questionários, observação das práticas de manipulação e
armazenamento dos alimentos, bem como medição da temperatura (produtos cárneos) e
pH (molhos). Os resultados indicaram que, em 30% dos estabelecimentos, as condições
de higiene foram consideradas péssimas ou regulares. As preparações à base de carne e
frango e o purê de batata foram consideradas de alto risco. Tais observações revelaram
técnicas higiênico-sanitárias inadequadas para o preparo dos lanches e falta de
conhecimentos básicos sobre manipulação e higiene dos alimentos, razão pela qual tais
alimentos representam um problema de saúde pública. Devido à escassez de pesquisas
na literatura científica e de dados oficiais sobre o comércio de alimentos de rua no Brasil,
propõe-se que estudos adicionais sejam feitos.
Abstract
The study objective was to identify the circumstances where there was risk of contamination
of food (hot dogs) prepared and sold on the streets and to establish a preventive action
through the creation of key surveillance sites. Data were collected from 20 vending sites
using interviews, questionnaires, observations of food handling and storage, and
temperature and pH measurements of both meat and sauce, respectively. In 30% of the
studied sites, hygienic conditions were rated as regular to extremely poor. Mashed potatoes,
chicken and beef preparations were of high risk. These findings showed inappropriate
hygienic practices of food preparation and lack of basic knowledge regarding food handling
- a public health problem. Given the scarcity of literature and official data on food sold in
the streets of Brazil, further studies are recommended.
INTRODUÇÃO
O comércio de alimentos de rua apresenta aspec-
tos positivos devido a sua importância socioeco-
nômica, cultural e nutricional, e negativos no que
diz respeito às questões higiênico-sanitários.
Essa atividade informal, embora satisfaça as neces-
sidades – especialmente da população de baixa ren-
da – de obtenção de alimentos rápidos, de baixo cus-
to e em local próximo ao trabalho e seja uma alterna-
tiva para o sustento de milhões de pessoas,3 também
pode oferecer riscos à saúde da população.
Notas e Informações Notes and Information
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Variável Indicador Métodos
Matéria-prima (ingredientes) Procedência, transporte, condições de preparo, armazenamento, Observação e entrevista
conservação, refrigeração e sobras.
Salsicha/molhos Temperatura/ pH Medição
Equipamentos e utensílios Aparência, número suficiente, condições de higiene, condições Observação
de conservação.
Freqüência de lavagem Entrevista
Água Procedência, aspecto, condições de armazenamento Observação e entrevista
Materiais Presença de material tóxico, produtos de limpeza separados dos Observação
alimentos, identificação correta e condições da área de armazen.
Área circundante Presença de mato, entulho, água estagnada, animais, insetos e lixo. Observação
Lixo Disposição adequada e cruzamento com fluxo de alimentos Observação
Uniformes e vestimenta Estado de conservação, condições de higiene, utilização de Observação
sapatos fechados e aventais fechados e gorros.
Asseio pessoal Apresentação, asseio corporal, mãos e unhas limpas e adornos Observação
Hábitos higiênicos Freqüência da lavagem de mãos e ocasiões, lavagem de mãos após Entrevista e observação
diversas atividades, tossir e espirrar sobre alimentos e utilização
adequada de luvas descartáveis.
Estado de saúde Presença de infecção respiratória e afecção cutânea. Observação
Tabela - Variáveis e indicadores usados na ficha de inspeção.
Isso indica que a venda de alimentos de rua é muito
controversa, pois representa uma ameaça à saúde do
consumidor, principalmente devido a técnicas de hi-
giene inadequadas e manipulação dos alimentos. Por
isso, a importância deste estudo para a saúde pública.
Muitos trabalhos estabelecem associações epidemio-
lógicas entre alimentos de rua e doenças. Essas associa-
ções basearam-se no alto número de bactérias patogê-
nicas, incluindo cólera na América Latina5 e Ásia,4 en-
contradas em amostras de alimentos colhidos nas ruas.2
Em São Paulo, são comercializados diversos alimen-
tos em vias públicas, e, nos últimos dez anos, houve
aumento crescente no número de pessoas que comer-
cializam alimentos, principalmente o cachorro-quente.
Os pontos de venda ambulantes não contam com as
facilidades disponíveis nos estabelecimentos. Além dis-
so, as matérias-primas são, geralmente, de qualidade
inferior, armazenadas inadequadamente e mantidas em
temperaturas abaixo do critério de segurança.
No Brasil, a ocorrência de doenças transmitidas por
alimentos (DTA) não é de notificação compulsória, o
que compromete a real avaliação do problema. A Organi-
zação Mundial da Saúde e a Organização Pan-America-
na da Saúde recomendam o uso do sistema de análise de
riscos e pontos críticos de controle, conhecido internacio-
nalmente como HACCP, para melhorar a segurança dos
alimentos de rua nas diversas condições em que são
feitos,1 uma vez que esse método pode ser aplicado em
todas as etapas da cadeia alimentar para identificar e
caracterizar os pontos críticos em que ocorrem riscos e
para estabelecer prioridades para intervenção e controle.
MÉTODOS
O estudo foi realizado na região de Cerqueira
César, entre outubro de 1998 e maio de 1999, em 20
pontos de comercialização de cachorros-quentes.
A coleta de dados foi feita por meio de entrevista
estruturada por questionário, que visava a identificar
os pontos críticos e estabelecer os de controle.
Para o desenvolvimento do sistema HACCP e sua
aplicação, foram investigados os itens temperatura e
pH, além de dados relacionados a aspectos higiêni-
co-sanitários (Tabela).
Mediu-se, de hora em hora, a temperatura interna
da salsicha utilizada na preparação com o termô-
metro Digital Modelo Digi-Thermo da marca
Nortus, escala em ºF e ºC, capacidade de -10ºC a
+110ºC. Após o uso, o termômetro era esterilizado
com álcool 70%.
Para a medição do pH dos molhos dos lanches, uti-
lizaram-se fitas indicadoras de pH (Merck), e as me-
dições eram feitas duas vezes para cada ingrediente,
uma no início da pesquisa, outra no final.
RESULTADOS E COMENTÁRIOS
Os principais problemas encontrados foram equipa-
mentos e utensílios em más condições de higiene, uten-
sílios descobertos, armazenamento de ingredientes em
locais inadequados, baixa freqüência de lavagem de
mãos e presença de animais (pombos) e insetos.
Purê de batata e preparações cárneas foram con-
siderados de alto risco, pois apresentavam pH, tem-
peratura e tempo de espera favoráveis ao cresci-
mento bacteriano.
Os índices do pH dos molhos foram os seguintes:
maionese (4,1), mostarda (3,95), catchup (3,85), mo-
lho vinagrete (3,9) e purê de batata (5,26), sendo este
um pH acima de 4,5, valor considerado de risco.
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Os produtos cárneos foram considerados de alto risco,
por não atingir o critério de temperatura para reaqueci-
mento (74ºC) e longo tempo de espera (superior a 5
horas). O ideal seria que fossem utilizados purê industria-
lizado, cujo preparo não envolve adição de leite fluido,
e as preparações cárneas reaquecidas até 74ºC.
Excetuando esses ingredientes, o cachorro-quente não
é uma preparação considerada de alto risco, pois o pro-
cesso de fabricação é simples, não são realizadas muitas
etapas e envolve pouco manuseio. O fato de o consumo
do lanche ser imediato ao preparo também é um fator
positivo, pois não se adicionam ao processamento os
possíveis erros realizados pelo consumidor.
Os outros ingredientes, por serem industrializados,
oferecem menor risco. No entanto, cuidados com a
manipulação e higiene dos alimentos e utensílios
devem ser tomados.
A freqüência de higienização dos dispensadores de
uso repetido (bisnagas) de catchup, mostarda e maione-
se era muito baixa, apresentando aspecto insatisfatório.
As condições higiênicas de automóveis adaptados
tendem a ser mais satisfatórias quando comparadas
aos estabelecimentos fixos (barracas e carrinhos),
devido à maior facilidade de deslocamento e, conse-
qüentemente, de higienização. As condições higiê-
nico-sanitárias foram consideradas péssimas em
17,4% e regulares em 13% dos estabelecimentos.
Os baixos índices de adequação encontrados de-
vem-se, principalmente, à falta de conhecimento so-
bre higiene dos alimentos, e não por negligência em
adotar medidas não-higiênicas.
A freqüência da lavagem de mãos foi baixíssima
em todos os pontos de venda estudados. Geralmente,
a lavagem acontecia apenas quando as mãos encon-
travam-se visivelmente muito sujas, e o que havia
sido relatado pelo vendedor não correspondeu ao ob-
servado pelo pesquisador.
Na maioria das vezes, os utensílios encontravam-
se descobertos, favorecendo a contaminação por in-
setos e sujidades trazidas pelo vento.
Foi verificada a presença de pombos em 100% dos
locais estudados e de insetos (52%), devido a acúmu-
lo de resíduos em torno do ponto de venda e a cestos
de lixo destampados.
Devido à grande importância do comércio am-
bulante de alimentos, algumas medidas deveriam
ser adotadas, como desenvolvimento e aplicação
de normas sanitárias adequadas para a venda am-
bulante, oferta de cursos de capacitação aos ven-
dedores, estabelecimento de sistema de vigilância
e informação epidemiológica de doenças transmi-
tidas por alimentos de rua e aplicação do sistema
HACCP, como estratégia para a prevenção de con-
taminações. Outras medidas, como a adoção de
políticas de regularização, concessão de licenças e
mecanismos de controle da atividade, entre outras,
também deveriam ser adotadas.
Tendo em vista o exposto, pela falta de dados ofi-
ciais e pesquisas científicas sobre o comércio de ali-
mentos de rua no Brasil, propõe-se que sejam realiza-
dos estudos adicionais.
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